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چکیده
مقدمه: اعتياد يكي از بزرگترین مشكلات جامعه است، که منجر به هدر 
رفتن سرمایه‌های كلان ملي شده و از مهم‌ترین عوامل بر هم زننده نظم و 
امنیت در جامعه می‌باشد. هدف از انجام مطالعه تعیین میزان شیوع و الگوی 

سوء مصرف مواد مخدردر بین زندانیان می‌باشد.
روش کار: این پژوهش یک مطالعه توصیفی مقطعي بوده که در 615 نفر 
از زندانیان مرتبط با قتل، نزاع و سرقت درشهر کرمانشاه سال 1391 انجام 
گرفت. داده‌ها با استفاده از پرسشنامه گردآوری شد و با استفاده از نرم افزار 

SPSS ویرایش 21 موردتجزیه وتحلیل قرار گرفتند.
یافته‌ها: 39/4 درصداز نمونه‌ها سابقه مصرف مواد قبل از رفتن به زندان را 
گزارش کردند. تریاک )33/2 %( و شیشه )27/1%( بیشترین مواد مصرفی 
سن  داشتند.  تزریقی  اعتیاد  سابقه  درصدافراد   9/3 بود.  زندانیان  بین  در 
شروع مصرف مواد 9 تا 34 سال بود )میانگین 14/36، انحراف معیار 4/97(.

نتیجه‌گیری: پائین بودن سن مصرف مواد و شیوع اعتیاد تزریقی در بین 
مجرمین می‌تواند زنگ خطری برای مسئولین باشد؛ در این راستا اجرای 
برنامه‌های پیشگیری از رفتارهای پرخطر و کاهش آسیب در گروه‌های در 

معرض خطر می‌تواند نتایج سودمندی را در پی داشته باشد.
واژه‌های کلیدی: سوء مصرف مواد، الگوی مصرف، زندان.

ارتقاء  و  بهداشت  آموزش  دکتری  دانشجوی   .1
مصرف  سوء  پیشگیری  تحقیقات  مرکز  سلامت، 

مواد دانشگاه علوم پزشکی کرمانشاه.

2. کارشناس ارشد آموزش بهداشت، دانشگاه علوم 
پزشکی و خدمات بهداشتی درمانی شهید صدوقی 

یزد.

انتظامی  فرماندهی  کاربردی  تحقیقات  دفتر   .3
استان کرمانشاه.

ارتقاء  و  بهداشت  آموزش  دکتری  دانشجوی   .4
بر  موثر  اجتماعی  عوامل  تحقیقات  مرکز  سلامت، 

سلامت دانشگاه علوم پزشکی یاسوج.

ارتقاء  و  بهداشت  آموزش  دکتری  دانشجوی   .5
بر  موثر  اجتماعی  عوامل  تحقیقات  مرکز  سلامت، 

سلامت دانشگاه علوم پزشکی اهواز.

دانشکده  عمومی،  بهداشت  گروه  دانشیار،   .6
بهداشت دانشگاه علوم پزشکی تبریز.

دریافت: 92/5/13
پذیرش: 92/6/18

بررسی میزان شیوع و الگوی سوء مصرف مواد در زندانیان شهر کرمانشاه



فصلنامه علمی-پژوهشی آموزش بهداشت و ارتقای سلامت

42

Prevalence and Pattern of Drug Abuse 
among Prisoners in Kermanshah City

Abstract
Background: Addiction is one of the fundamental problems 
in society that led to the loss of the national capital and the 
most disruptive of order and security in society. The aim 
of the present study was to determine the prevalence and 
patterns of drug use among prisoners.

Methods: This study was a cross-sectional study among 615 
prisoners associated with murder, robbery and dispute in 
Kermanshah city. Data were collected using a questionnaire 
and analyzed by use of statistical software SPSS-21.

Results: 39.4 percent reported a history of drug use before 
prison. Opium (33.2%) and crystal (27.1%) was the most 
used drug among prisoners. 9.3 % had a history of injection 
addiction. Onset age of drug use was 9 -34 years old with 
14.36± 4.97.

Conclusion: The low age of drug abuse and the prevalence 
of intravenous drug addiction among offenders can be as 
a warning for responsible; in this regard, implementation 
prevention programs to risky behavior and harm reduction 
among high-risk groups can follow useful results.

Keywords: Substance Abuse, Drug Abuse Pattern, Prison.
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مقدمه
اعتياد يكي از مشكلات اساسي جامعه بشری است، بطوری 
كه میلیون‌ها زندگي را ويران و سرمایه‌های كلان ملي صرف 
مبارزه، درمان و صدمات ناشي از آن می‌شود. متاسفانه هر 
می‌آورند  روي  مواد  مصرف  به  افراد  از  زيادتري  شمار  روز 
خانوادگي،  فرهنگي،  رواني،  جسمی،  پيامدهاي  دچار  و 
ما  كشور  می‌شوند.  اعتیاد  از  ناشی  اجتماعي  و  اقتصادي 
ويژه  و شرايط  نادرست  باورهاي  برخي  فرهنگي،  به دلايل 
جغرافيايي مانند هم جواري با كشور‌های بزرگ توليدكننده 
مواد افيوني داراي شرايطی مناسب براي روي آوردن جامعه 
به سمت اعتياد است )1(. اعتياد يك ناهنجاري با نشانه‌های 
عوامل  آن،  ايجاد  در  كه  بوده  شناختي  و  رفتاري  باليني، 
زيست  عوامل  و  طرف  يك  از  روانشناختي  و  اجتماعي 
دارند. عوامل  از طرف ديگر نقش  و داروشناختي  شناختي 
اجتماعي بيشتر در شروع مصرف و عوامل زيست شناختي 

در ادامه وابستگی مطرح هستند )2(.
در قرن حاضر قاچاق مواد غيرقانوني، مواد مخدر، داروهاي 
اجتماعي  بحراني  به صورت  آن‌ها  به  اعتياد  و  گردان  روان 
ميليون   26 از  بيش  ساليانه  حاضر  حال  در  است.  درآمده 
گزارش  دنيا  در  مخدر  مواد  مصرف  علت  به  مرگ  مورد 
می‌شود و اين در حالي است كه تا 20 سال آينده اين رقم 
به بيش از 40 ميليون مورد خواهد رسيد كه بيش از ثلث 
آن دركشورهاي در حال توسعه رخ خواهد داد )3(. اعتياد 
بسيار  و غير مجاز در چند دهه گذشته  داروهاي مجاز  به 
اعتياد  مخدر  ماده  هزار  به  نزديک  کنون  تا  و  فراگير شده 
آور، محرک زا و آرام بخش شناسايي شده که با روش‌های 
و  تزريق  کردن(،  )دود  تدخين  خوردن،  چون  مختلفي 
آمارهاي  متاسفانه  می‌گیرند،  قرار  استفاده  مورد  استنشاق 
 ،UNDCP مانند  المللي  بين  سازمان‌های  شده  منتشر 
سازمان بهداشت جهاني و يونسکو حاکي از افزايش فزاينده 
مصرف اين مواد در سطح جهان است و تنها تفاوت موجود 

بين کشورها در الگوي مصرف آن‌ها است)4(. 
كشورهاي  در  مخدر  مواد  مصرف  صعودي  سير  هرچند 
صنعتي تا حدودي كاهش يافته و در حال حاضر سير نزولي 
سوء  ايران  در  مي‌رسد  نظر  به  اما  داراست،  را  جوانان  بین 
پيشرونده‌اي  سير  جوانان  ميان  خصوص  به  مواد  مصرف 
این  برای  متعددی  دلایل  بین  این  در  ميك‌ند)5(،  طي  را 
افزایش وجود دارد که می‌توان به سهولتِ ساخت، دسترسی 

ناشی  خطرات  انگاشتن  نادیده  مخدر؛  مواد  از  استفاده  و 
اجرای  و  طراحی  برای  جدی  تلاش  عدم  مصرف،  سوء  از 
برنامه‌های موثر پیشگیری کننده از سوء مصرف مواد، تغییر 
در شیوه زندگی و ورود به محیط‌های جدید اشاره نمود)6(.

متاسفانه با وجود خطرات و عوارض ناشی از اعتیاد، هر روزه 
منتشر  آمارهاي  و  افزوده می‌شود  اعتیاد  قربانیان  بر شمار 
فزاينده  افزايش  از  حاکي  المللي  بين  سازمان‌های  شده 
آمار  طبق  است)7و8(.  جهان  سطح  در  مواد  اين  مصرف 
در  مخدر  مواد  به  وابسته  نفر  میلیون  دو  از  بیش  رسمی 
نیز  از جمعیت  نفر  یازده میلیون  کشور وجود دارد، بعلاوه 
به  دست  آن‌ها  اطرافیان  یا  و  خود  مصرف  سوء  مشکل  با 
گریبانند)9( این مشکل باعث بروز مسائل بهداشتی، روانی 
و اجتماعی عدیده ای چون خودکشی، دگرکشی، خشونت و 

انواع بیماری‌ها می‌شود)10(. 
باید  مواد مخدر  با سوء مصرف  مبارزه  اهمیت  با  رابطه  در 
دلایل  به  کشور  زندانیان  درصد   60 آمار  طبق  که  افزود 
این  برند)11(. در  با مواد مخدر در زندان بسر می  مرتبط 
راستا مطالعات مختلف شیوع اعتیاد میان زندانیان را بین 
مواد  مصرف  کرده‌اند)14-12(.  گزارش  درصد   80 تا   20
به دلایل  با جرم  ارتباط متقابل  بر  در بین مجرمین علاوه 
متعدد دیگرنیز حائز اهمیت است . اگر مصرف مواد در زندان 
اچ  عفونت  به  ابتلا  ساز  زمینه  می‌تواند  باشد  داشته  ادامه 
آی وی )به دلیل استفاده از سوزن مشترک(، زورگوئی، باج 
یا  گیری و قلدری و رفتارهای جنسی جهت دریافت مواد 
بازگرداندن بدهی‌هایی که مربوط به استفاده از مواد مخدر 
است، شود)15(.لذا با توجه به اهمیت مشکل، مطالعه حاضر 
با هدف تعیین میزان شیوع و الگوی مصرف مواد در زندانیان 

شهر کرمانشاه انجام شد.

روش كار
این پژوهش یک مطالعه مقطعي بوده که در زندانیان شهر 
کرمانشاه انجام شد. دراین رابطه پس از هماهنگی‌های لازم با 
مسئولین اداره زندان‌ها و مسئولین انتظامی استان کرمانشاه 
و کسب مجوز از زندانیان جرائم قتل، نزاع و سرقت،افراد به 
روش نمونه گیری در دسترس انتخاب شده و اطلاعات لازم 
ازطریق پرسشنامه و توسط کارشناس فرهنگی زندان جمع 
انجام  زمینه چگونگی  در  کنندگان  آوری شد.کلیه شرکت 
انجام طرح توجیه  از  طرح، محرمانه بودن اطلاعات، هدف 
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بعلاوه  وارد مطالعه شدند.  تمایل شخصی  با  آنان  تمامی  و 
کلیه پرسشنامه‌ها بدون ذکر نام بوده و شرکت‌کنندگان قابل 
از  ناقص  پرسشنامه‌های  پایان  در  نبودند.  شدن  شناسائی 
مطالعه خارج شده و اطلاعات به دست آمده وارد برنامه نرم 
افزار SPSS ویرایش 21 شده و مورد تجزیه و تحلیل قرار 
گرفتند. در این مطالعه بادر نظر گرفتن P≥0/5  و خطای 5 
% تعداد 385 نفر در هر جرم به عنوان حجم نمونه در نظر 
گرفته شدند،اما با توجه به تعداد محدود زندانیان مرتبط با 
قتل و نزاع کلیه آنان با روش سرشماری وارد مطالعه شده و 
بعلاوه تعداد 385 زندانی مرتبط با سرقت نیز مورد بررسی 
قرار گرفتند، در کل 615 زندانی مورد بررسی قرار گرفتند و 
در نهایت بادرنظر گرفتن حذف پرسشنامه‌های ناقص تعداد 
)نرخ  گرفتند.  قرار  تحلیل  و  تجزیه  مورد  پرسشنامه   546

پاسخ دهی در این مطالعه 88/7 % بود(.
ابزار گردآوری داده‌ها شامل دو بخش بود وداده‌ها به صورت 
آوری  جمع  زندانیان  با  مصاحبه  یا  و  دهی  خودگزارش 
و  زمینه‌ای  اطلاعات  شامل  پرسشنامه  اول  گردید.بخش 
جمعیت شناختی بود، این قسمت 10 سوال شامل اطلاعات 
)بی‌سواد،  تحصیلات  میزان  سن،  مانند  شرکت‌کنندگان 
ابتدائی، راهنمائی، دیپلم، دانشگاهی(، وضعیت تاهل )متاهل، 
زندانی  از  قبل  اشتغال  وضعیت  جداشده(،  متارکه،  مجرد، 
شدن )بیکار، آزاد، کارگر، کشاورز، کارمند، راننده، بازنشسته، 
خواهر،  و  برادر  مادر،  پدر،  در  جرم  ارتکاب  سابقه  سایر(، 
پرخطر  جنسی  رفتار  سابقه  خیر(،  )بلی،  نزدیک  دوستان 
)بلی، خیر( و نوع جرم )سرقت، قتل، نزاع( را مورد ارزیابی 
قرار می‌داد. بخش دوم سوالات مربوط به مصرف مواد بود. 
این قسمت 26 سوال در رابطه با اطلاعات شرکت کنندگان 
در خصوص سابقه مصرف مواد، سیگار، الکل، تریاک، شیره، 
کوکائین،  شیشه،  تمجیزک،  کراک،  حشیش،  هروئین، 
آمفتامین‌ها، توهم زاها و ترامادول غیر قانونی )بلی، خیر(، 
پدر،  در  مواد  مصرف  سابقه  مصرفی،  ماده  آخرین  و  اولین 
تزریق  خیر(،  )بلی،  نزدیک  دوستان  خواهر،  و  برادر  مادر، 
)بلی،  مشترک  تزریق  وسائل  از  استفاده  خیر(،  )بلی،  مواد 
خیر(، سابقه اقدام به ترک )بلی، خیر(، تعداد دفعات اقدام 
به ترک، فاصله زمانی بین ترک تا شروع مجدد مصرف مواد 
می‌داد. قرار  ارزیابی  مورد  را  مواد  مصرف  الگوی  و  )ماه(، 

 SPSS در نهایت اطلاعات بدست آمده از طریق نرم افزار
ویرایش 21، مورد تجزیه وتحلیل قرار گرفتند.

یافته‌ها
تاهل،  تحصیلات، وضعیت  میزان  به سن،  مربوط  اطلاعات 
نزدیک،  دوستان  و  خانواده  در  مواد  مصرف  سابقه  شغل، 
سابقه رفتار جنسی پرخطر و سابقه اعتیاد تزریقی شرکت 
شركت  است.سن  آمده   )1( شماره  جدول  در  کنندگان 
كنندگان 18 تا 67 سال با ميانگين 31/13 و انحراف معیار 
با  سال   34 تا   9 از  مواد  مصرف  شروع  و سن  سال   7/76

میانگین 14/36 و انحراف معیار 4/97 سال بود.
215 نفر )39/4 درصد( از شرکت کنندگان سابقه مصرف 
مواد را گزارش کردند)نمودار شماره یک سابقه مصرف انواع 

مواد را در شرکت کنندگان نشان می‌دهد(.
نتایج مربوط به اولین و آخرین ماده مصرفی )جداول شماره 
2 و 3( گویای آن است که بیشتر شرکت کنندگان تریاک را 
اولین و شیشه را آخرین ماده مصرف خود عنوان کرده بودند.

از  درصد(   57/2( نفر   123 در  مواد  ترک  به  اقدام  سابقه 
نتایج   4 شماره  جدول  بود)  شده  عنوان  کنندگان  شرکت 
مربوط به تعداد دفعات اقدام به ترک مواد را نشان می دهد(.

در خصوص فاصله زمانی ترک تا شروع مجدد مصرف مواد 
داد  نشان  نتایج  داشتند،  مواد  ترک  سابقه  که  افرادی  در 
که 38 نفر )30/9 درصد( یک ماه و کمتر، 20 نفر )16/3 
درصد( دو ماه، 18 نفر )14/6 درصد( سه ماه، 13 نفر )10/6 
تا  نفر )18/7 درصد( هفت  ماه، 23  تا شش  درصد( چهار 
دوازده ماه و 11 نفر )8/9 درصد( بالای یک سال را عنوان 

کرده بودند.

بحث
مطالعه حاضر با هدف تعیین میزان شیوع و الگوی مصرف 
مواد در زندانیان مرتبط با سرقت، قتل و نزاع درشهر کرمانشاه 
انجام گرفت. نتایج نشان دهنده شیوع 39/4 درصدی سوء 
همکاران  و  کفاشیان  بود.  زندانیان  بین  در  مواد  مصرف 
دادند که  نشان  اصفهان  زندانیان شهر  در  مطالعه خود  در 
تزریقی داشتند )12(.  اعتیاد  زندانیان سابقه  از  20 درصد 
جوادی و همکاران در بررسی خود در زندانیان زندان‌های 
ایران گزارش دادند که 28/6 درصد افراد سابقه مصرف مواد 
مخدر داشتند )13(. مردانی و همکاران در مطالعه خود در 
زندانیان شهر قم گزارش نمودند که بیش از 80 درصد از 
زندانیان سابقه اعتیاد تزریقی داشتند )14(. یافته‌ها حاکی 
از شیوع بالای سوء مصرف مواد در بین مجرمین است که 
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جدول )1(: بررسی وضعیت متغیرهای زمینه‌ای در 
نمونه‌های تحقیق

درصدتعدادمتغیر

سن

162/9زیر 20 سال
2124044 تا 29 سال
3021038/5 تا 39 سال
406912/6 تا 49 سال
5081/5 تا 59 سال

6030/5 سال و بیشتر

میزان تحصیلات

305/5بی‌سواد
18033ابتدائی

22040/3راهنمائی
10018/3دیپلم

162/9دانشگاهی

وضعیت تاهل
21739/7متاهل
22441مجرد
10419/3متارکه

شغل

21940/1بیکار
16730/6کار آزاد
193/5کارمند
5810/6کارگر
427/7کشاورز
346/2راننده

20/4بازنشسته
50/9سایر

مصرف مشروبات الکلی
15428/2بلی
39271/8خیر

اعتیاد تزریقی
519/3بلی
49590/7خیر

رفتار جنسی پرخطر
22841/8بلی
31858/2خیر

مصرف مواد در پدر
23442/9بلی
31257/1خیر

مصرف مواد در مادر
101/8بلی
53698/2خیر

مصرف مواد در برادر 
و خواهر

20237بلی
34463خیر

مصرف مواد در 
دوستان نزدیک

25246/2بلی
29453/8خیر

جدول )2(: توزیع فراوانی اولین ماده مصرفی در در 
نمونه‌های دارای سابقه مصرف مواد 

درصدتعداد نوع مادهردیف
13160/9تریاک 1
3214/9شیشه2
104/7حشیش 3
52/3ترامادول4
52/3کراک5
52/3شیره6
41/9هروئین 7
215100جمع کل8

جدول )3(: توزیع فراوانی آخرین ماده مصرفی در 
نمونه‌های دارای سابقه مصرف مواد

درصد تعداد نوع مادهردیف
10850/3شیشه 1
3013/9کراک 2
2813تریاک3
2310/7شیره4
167/5هروئین 5
73/2ترامادول 6
31/4حشیش7
215100جمع کل8

جدول )4( توزيع فراواني تعداد دفعات اقدام به ترک مواد 
در نمونه‌های تحقیق

درصدتعدادتعداد دفعات اقدام به ترک مواد 
18468/3 تا 3 بار
42217/9 تا 6 بار
754 تا 9 بار

10129/8 بار و بیشتر
123100جمع كل
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نمودار شماره )1(: توزیع فراوانی سابقه مصرف انواع مواد در نمونه‌های مورد پژوهش 

از یک سو  باشد،زیرا  برای مسئولین  می‌تواند زنگ خطری 
مصرف مواد می‌تواند زمینه ساز جرم شود و از طرف دیگر 
مصرف مواد در زندان می‌تواند مشکلات بهداشتی متعددی 
انتقال  آن‌ها  خطرناک‌ترین  که  باشد  داشته  دنبال  به  را 

بیمارهای ویروسی در بین زندانیان است.
مصرف  به  شروع  سن  بودن  پائین  دهنده  نشان  یافته‌ها 
بود.  بررسی  مورد  گروه  در  سال(   14/36 )میانگین:  مواد 
بررسی‌های انجام گرفته در این زمینه نشان می‌دهد که طي 
دو دهه اخير در ايران سن شروع مصرف مواد كاهش يافته و 
به زير 20 سال و گاهي حتی به 8 سالگی رسيده است)16(. 
در این راستا محمد خانی و همکاران در مطالعه خود نشان 
سابقه  یکبار  حداقل  آموزان  دانش  درصد   18/8 که  دادند 
مصرف مواد داشته‌اند. همچنین 8/7 درصد از دانش آموزان 
13 ساله یک نوع ماده را در طول عمر خود تجربه نموده اند 
که بعد از سیگار،تریاک و مشربات الکلی بیشترین مصرف 
را در  مواد  نوجوانانی که مصرف  اکثر  است)17(.  داشته‌  را 
ساله‌های اولیه نوجوانی آغاز می‌کنند به مصرف این مواد در 
سال‌های آینده ادامه داده و میزان مصرف و مشکلات مرتبط 
به آن نیز افزایش پیدا می‌کند)18(. از طرفی مصرف مواد 
می‌گردد  پیشنهاد  لذا  باشد،  نیز  جرم  ساز  زمینه  می‌تواند 
که طراحی واجرای برنامه‌های پیشگیری از مصرف مواد از 

سنین پائین درنظر گرفته شوند.
 ( مصرف  سابقه  زمینه  در  آمده  بدست  نتایج  به  توجه  با 
33/2 درصد و 27/1 درصد سابقه مصرف تریاک و شیشه( 
تریاک اولین و شیشه آخرین ماده مصرفی در بین نمونه‌های 
تحقیق بود. مطالعه عزیزی و همکاران )19(نیز نشان دادکه 

است.،بعلاوه  بوده  تریاک  معتادین  در  مصرفی  ماده  اولین 
افزون  روز  گرایش  و  مصرف  الگوی  تغییر  از  حاکی  نتایج 
معتادان به مواد مخرب‌تری همچون شیشه می‌باشد، به نظر 
می‌رسد که برنامه‌های پیشگیرانه سوء مصرف مواد باید به 

سمت مواد صنعتی سوق داده شوند. 
معتادان  درصدی   57/2 مطالعه،سابقه  یافته‌های  دیگر  از 
در ترک مواد بود که متاسفانه 61/8 درصد از تلاش‌ها در 
فاصله زمانی کمتر از سه ماه با شکست مواجه شد و نمونه‌ها 
که  از چالش‌های  آوردند.یکی  روی  مواد  به مصرف  مجدداً 
عود  میزان  هستند  مواجه  آن  با  رفتاری  علوم  متخصصین 
از  پس  معتاد  .فرد  است  ترک  از  پس  مواد  مصرف  بالای 
ترک، ميل شديدي براي تجربه دوباره اثرات ماده مصرفي 
دارد، اين احساس ممكن است از چند ساعت پس از ترك تا 
چندين ماه پس از پايان درمان ديده شود. اين پديده معمولاً 
گزارش  زدايي  سم  ماه‌های  نخستين  در  زيادي،  ميزان  به 
فراواني و شدت آن كاهش میی‌ابد )20(.  می‌شودو سپس 
بررسی‌ها نشان می‌دهند 20 تا 90 درصد معتاداني كه تحت 

درمان قرار می‌گیرند، دچار عود می‌شوند )21(.
 اعتیاد از جمله بیماری‌هایی است كه بیان کنندة وجود سه 
قطب زیستی، روانی و اجتماعی درانسان است. لذا نیازمند 
درمان‌هایی است که بتواند قسمت‌های مختلفی را در انسان 
تحت الشعاع قرار دهد، بدین معنی که ضمن توجه به بعد 
و  روانی  ابعاد  به  بیشترباید  و شاید  اندازه  زیستی،به همان 
اجتماعی او توجه شود. اهمیت قضیه از آنجا تجلی میی‌ابد 
که افراد معتاد در طی دوران اعتیاد، بارها و بارها مبادرت به 
ترك نموده اما پس از طی مدتی مجددا به سمت اعتیاد روي 
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فعالیت‌های روزمره فرد جلوگیري  از  آورند. عود مکرر  می 
می‌کند، اعتماد به نفس، مسئولیت پذیري و کارآمدي وی 
بر خانواده  نیز  زیادي  تأثیرات  تبع  به  و  را کاهش می‌دهد 
بی  می‌شود،  گرفته  سر  از  خانوادگی  مشکلات  می‌گذارد. 
اعتمادي اعضاي خانواده به فرد معتاد تقویت شده و ترك 
بعدي و پذیرش آن را مشکل‌تر می‌کند )22(. لذا در مقابله 
با معضل اعتیاد باید به عود مجدد توجه ویژه شود، یکی از 
تلاش‌های مسئولین امرمی تواند پیشگیری از عود مجدد باشد. 
بین  تزریقی در  اعتیاد  از شیوع 9/3 درصدی  نتایج حاکی 
زندانیان مورد بررسی بود. در این راستا کفاشیان و همکاران 
در مطالعه خود نشان دادند که 20 درصد از زندانیان سابقه 
اعتیاد تزریقی داشتند )12(، همچنین مردانی و همکاران 
نیز در مطالعه خود در زندانیان شهر قم این میزان را بیش 
مختلفی  مطالعات   .)14( نمودند  گزارش  درصد   80 از 
ویروسی  بیماری‌های  انتقال  میزان  که  کرده‌اند  گزارش 
مانند هپاتیت C ،B و ایدز در بین زندانیان با سابقه اعتیاد 
مسئولین  دلیل  همین  به   .)23-27( است  بیشتر  تزریقی 
باید  انتقال این گونه بیماری‌ها  زندان‌ها برای کاهش خطر 
بردن  بالا  رسانی جهت  اطلاع  و  آموزش  اقداماتی همچون 
سطح اطلاعات زندانیان، غربالگری، واکسیناسیون و درمان 

انجام دهند.
عدم  امکان  به  می‌توان  حاضر  مطالعه  محدودیت‌های  از 
کرد.  اشاره  پرسش  به  دهی  پاسخ  در  صادقانه  همکاری 
از  گیری  بهره  با  آینده  مطالعات  در  که  می‌شود  پیشنهاد 
تئوری‌ها و مدل‌های تحلیل رفتار به بررسی عوامل موثر بر 
رفتار سوء مصرف مواد در زندانیان پرداخته شود، تا بتوان 
برنامه‌های مدونی در خصوص پیشگیری از سوء مصرف مواد 

در آنان طراحی، اجرا و ارزشیابی نمود. 

نتیجه‌گیری
پائین بودن سن مصرف مواد و شیوع اعتیاد تزریقی در بین 
مجرمین می‌تواند زنگ خطری برای مسئولین باشد، در این 
و  پرخطر  رفتارهای  از  پیشگیری  برنامه‌های  اجرای  راستا 
کاهش آسیب در گروه‌های در معرض خطر می‌تواند نتایج 
سودمندی به دنبال داشته باشد، همچنین با توجه به نتایج 
نظر  به  شیشه،  مانند  موادی  مصرف  به  گرایش  وافزایش 
می‌رسد که برنامه‌های پیشگیرانه سوء مصرف مواد باید به 

سمت مواد صنعتی سوق داده شود.

تشکر و قدردانی
مقاله حاضر بخشی از یک طرح تحقیقاتی بود که به سفارش 
دفتر تحقیقات کاربردی فرماندهی انتظامی استان کرمانشاه 
صورت گرفته است. بدین وسیله از مسئولین انتظامی استان 
کرمانشاه، اداره زندان‌های استان کرمانشاه و همچنین کلیه 
مددجویان شرکت کننده در مطالعه نهایت تشکر و قدردانی 

به عمل می‌آید.
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